
PLAN INDIVIDUEL DE RESPONSABILITÉ (IRP)

NOM ET PRÉNOM DU PARTICIPANT

DSHS 14-381 FR (REV. 05/2002) 

Je comprends :
Le but de mon plan est celui d'aider ma famille à avoir une vie meilleure.

DATE DATE

Si je ne suis pas d'accord avec ce plan, j'ai le droit de demander une révision du cas et/ou une audition. Pour demander 
une audition, je dois me mettre en contact avec mon Bureau des Services Communautaires ou le Bureau des Auditions 
Administratives, DSHS, PO Box 42488, Olympia Washington 98504-2488, dans les 90 jours de la date de la signature 
de mon responsable de cas ci-dessous. J'ai reçu une copie de mon Plan Individuel de Responsabilité .

Plan Individuel de Responsabilité 
de  WorkFirst pour

Je dois coopérer avec la Division de la Pension Alimentaire tandis que je reçois des prestations du type 
TANF/SFA, à moins que je n'aie une bonne raison. L'encaissement réussi de la pension alimentaire peut 
m'aider à devenir autosuffisant.
Je peux recevoir seulement 60 mois de prestations en espèces du type TANF/SFA dans toute ma vie, à moins 
que je n'aie droit à une prolongation.
J'ai utilisé _________ mois de prestations en espèce.
Je suis tenu de travailler, de chercher du travail ou de me préparer à travailler.
Si je ne peux pas venir à une activité programmée, je téléphonerai comme on me le demande.
Je dois faire les suivants :

SIGNATURE DU CLIENT SIGNATURE DU TRAVAILLEUR

S'il y a une bonne raison pour laquelle je ne peux pas suivre mon plan, je dois me mettre en contact et travailler avec 
mon responsable de cas aussitôt que possible. Voici quelques exemples de bonnes raisons :

Mon médecin dit à DSHS que j'ai une maladie grave (physique, mentale ou émotionnelle) ;
Je suis une victime de la violence familiale ;
Je ne peux pas trouver un service de garde d'enfants abordable et approprié dans mon secteur, pour les 
enfants au-dessous de 13 ans ;
J'ai un problème légal immédiat ;
J'ai le droit aux services NSA (Logement Supplémentaire Nécessaire) et ma limitation m'a empêché(e) de 
suivre les exigences du programme ; ou
On m'a reporté(e) parce que je suis un adulte avec une incapacité grave et chronique ; on a besoin de moi à la 
maison pour m'occuper d'un enfant avec des besoins spéciaux ou d'un autre adulte avec des incapacités ; j'ai 
55 ans ou plus et je m'occupe d'un enfant et je ne suis pas le parent de l'enfant ; ou je sollicite un SSI avec un 
facilitateur DSHS.
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Les services administratifs peuvent être à ma disposition si cela est nécessaire pour m'aider à avancer dans mon travail, 
à garder mon travail, à accepter un travail, à chercher un travail ou à suivre mon plan. Si je ne suis pas d'accord avec 
une décision au sujet des services administratifs, je peux demander une révision du cas et/ou une audition. Je 
demanderai à mon responsable de cas si j'ai besoin de services administratifs comme :

Réparation de la voiture

Plan Individuel de Responsabilité de WorkFirst pour

SIGNATURE DU CLIENT SIGNATURE DU TRAVAILLEUR
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Vêtements
Assistance

Couches
Frais de l'éducation
Hygiène personnelle

Licence/frais
Assurance responsabilité civile
Carte d'abonnement pour le bus

Millage
Outils pour le travail
Planning familial

Je comprends que je dois faire les activités exigées. Si je ne les fais pas, je recevrai une pénalité, à moins que je ne 
puisse prouver que j'ai eu une bonne raison. Ceci s'appelle être dans le statut de sanction de WorkFirst. Les pénalités 
deviennent plus graves plus je reste dans la sanction. Elles deviennent aussi plus graves chaque fois. 

Niveau 1 : Les premiers trois 
mois

Niveau 2 : Si je ne me conforme 
toujours pas pendant encore trois 
mois

Niveau 3 : Si je ne me conforme 
pas pendant sept mois ou plus

Faire ce qu'on me 
demande pendant deux 
semaines consécutives

Faire ce qu'on me 
demande pendant quatre 
semaines consécutives

Faire ce qu'on me 
demande pendant quatre 
semaines consécutives

La subvention est réduite par ma part

La subvention est réduite par ma part
La subvention réduite sera envoyée à un bénéficiaire protecteur

La subvention est réduite par ma part ou par 40%, celui La 
subvention réduite sera envoyée à un bénéficiaire protecteur
Reduced grant will be sent to a protective payee

LA PREMIÈRE FOIS DANS LA 
SANCTION

PÉNALITÉ
COMBIEN DE TEMPS EST-IL 

NÉCESSAIRE POUR QUE 
CETTE SANCTION FINISSE

La seconde fois que je suis dans la sanction, mes pénalités commencent au Niveau 2. Après trois fois ou plus, je 
commence au Niveau 3. Si mon cas est fermé lorsque je suis en sanction et s'il est rouvert en six mois ou moins, je 
serai en sanction, là où j'étais au moment où le cas a été fermé. Même si je finis une pénalité avant que ma subvention 
ne soit réduite, je partirai du niveau suivant si j'entre en sanction de nouveau.

Lorsque je suis en sanction, je ne peux pas recevoir des services administratifs (tels que de l'argent pour les vêtements 
de travail ou pour le transport) jusqu'à ce que je commence à suivre mon PIR. Si j'ai été accepté(e) pour plus de 60 mois 
et je suis sanctionné(e), je recevrai un paiement NetSafety pour les enfants au lieu d'une subvention. Cela signifie :

Je reçois 60% de ma subvention et ma subvention sera envoyée à un bénéficiaire protecteur. 
Le bénéficiaire protecteur peut payer seulement mes coûts de logement et de commodité et il peut utiliser tout 
l'argent restant seulement pour acheter des objets dont ont besoin mes enfants.
Je dois suivre mon PIR pendant un mois calendaire complet pour terminer mon Paiement SafetyNet pour les enfants.
Ensuite, je serai dans la sanction au Niveau 3 jusqu'à ce que je suive les exigences pendant une nouvelle période de 
quatre semaines consécutives.

Je comprends que si je refuse de coopérer avec la Division de la Pension Alimentaire (DPA) sans une bonne raison, 
ma subvention peut être réduite. Je comprends que tandis que je reçois de l'assistance, toute pension alimentaire reçue 
est retenue pour rembourser l'État. Quand je ne reçois plus de TANF/SFA, DCS recevra la pension alimentaire et me 
l'enverra à moins que je ne leur demande d'arrêter. Je comprends les services administratifs, les sanctions et la 
pension alimentaire.

DATE DATE


